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Abstract. Early Breastfeeding Initiation (EBI)  is an important step to 
facilitate the baby in starting the process of breastfeeding and exclusive 
breastfeeding can improve infant survival and reduce the risk of disease This 
study aims to determine the relationship between the implementation of 
Early Breastfeeding Initiation and Exclusive Breastfeeding for Infant 
Nutrition. The research method is Analytical Survey with cross sectional 
method. This research was conducted at the Lamurukung Public Health 
Center by involving 42 infants aged 0-6 months as the object of the study. 
Independent variables in this study were the nutritional status of infants. The 
dependent variable was the implementation of EBI and the exclusive 
breastfeeding. Univariate data analysis was conducted by distributing the 
frequency of independent and dependent variables. Bivariate analysis was 
applied to notice the relationship between the independent variables using 
the Chi-square statistical test which applied the SPSS program with 
significance level α <0.05. The results showed that there was a connection 
between the implementation of EBI on the nutritional status of infants with 
ρ= 0.034 and the exclusive breastfeeding related to infant nutritional status 
with ρ= 0.021. It can be concluded that the implementation of EBI and 
exclusive breastfeeding has a close relationship with the nutritional status of 
infants. 
Abstrak. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) adalah langkah penting untuk 
memudahkan bayi dalam memulai proses menyusui serta Pemberian ASI 
eksklusif dapat meningkatkan kelangsungan hidup bayi dan menurunkan 
risiko penyakit. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan  
pelaksanaan Inisiasi Menyusui Dini (IMD)  dan pemberian ASI Eksklusif  
terhadap gizi Bayi. Metode penelitian adalah survey Analitik dengan metode 
crosssectional. Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Lamurukung 
dengan melibatkan 42 bayi usia 0-6 bulan sebagai obyek penelitian.Variabel 
Independen dalam penelitian ini status gizi bayi Variabel dependen  
pelaksanaan IMD dan Pemberian ASI Eksklusif. Analisis data univariat 
dilakukan dengan mendistribusikan frekuensi variabel independen dan 
dependen. Analisis bivariat digunakan untuk melihat hubungan antara 
variabel independen dengan menggunakan uji statistik Chi-square dengan 
menggunakan program SPSS dengan tingkat kemaknaan α < 0,05.  Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara pelaksanaan IMD 
terhadap status gizi bayi dengan nilai ρ = 0,034 dan terdapat pula hubungan 
Pemberian Asi eksklusif terhadap status gizi bayi dengan nilai  ρ = 0,021. 
  
Penelitian ini disimpulkan bahwa pelaksanaan IMD dan Pemberian ASI 
eksklusif memiliki hubungan yang erat terhadap status Gizi pada Bayi. 
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PENDAHULUAN  
Inisiasi Menyusu Dini (IMD) adalah langkah penting untuk memudahkan bayi dalam memulai 
proses menyusui. Proses IMD yaitu Bayi Baru Lahir (BBL) diletakkan diatas dada atau perut sang ibu, 
secara alami dan dapat mencari sendiri sumber Air Susu Ibu (ASI) serta menyusu. Badan Kesehatan 
Dunia (WHO) merekomendasikan proses inisiasi menyusu dini dilakukan dalam satu jam pertama 
sejak bayi lahir (Rosli ,2008). 
Pemberian ASI eksklusif dapat meningkatkan kelangsungan hidup bayi dan menurunkan 
risiko penyakit.Hal ini sangat dianjurkan karena produksi ASI pada beberapa bulan pertama kehidupan 
tidak terkontaminasi dan mengandung banyak gizi yang diperlukan oleh bayi.Berdasarkan penelitian 
epidemiologis menyatakan bahwa ASI dapat melindungi anak dari penyakit infeksi, seperti diare, otitis 
media, dan infeksi saluran pernapasan akut bagian bawah. WHO mendefinisikan tiga kategori pada 
pola menyusui antara lain menyusui eksklusif, menyusui predominan, dan menyusui parsial 
(Elisabeth, 2019).  Memberikan ASI Eksklusif yaitu bayi hanya disusui ASI tanpa memberi makanan 
dan minuman lain pada bayi, termasuk air putih, terkecuali obat-obatan atau vitamin. Menyusui 
predominan yaitu menyusui namun pernah memberikan minuman berbasis air seperti air teh. 
Sedangkan menyusui parsial yaitu menyusui disertai dengan memberikan makanan buatan sebelum 
bayi berumur 6 bulan, seperti susu formula dan bubur (Ariani, 2012). 
Kementerian kesehatan meminta pemerintah daerah mengeluarkan peraturan yang mengatur 
khusus pemberian air susu ibu (ASI) eksklusif. Komitmen melalui peraturan daerah (perda) dinilai 
sangat penting agar dapat meningkatkan angka pemberian ASI eksklusif dan inisiasi menyusu dini 
(IMD). Berdasarkan pemantauan status gizi tahun 2017, angka nasional pemberian ASI eksklusif pada 
bayi sebesar 35,7% (Kemenkes, 2012). 
World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa pada tahun 2017 angka inisiasi 
menyusu dini (IMD) 51% per 1000 kelahiran. Tahun 2018 inisiasi menyusu dini (IMD) mengalami 
kenaikan yaitu 60% per 1000 kelahiran dari hasil yang ingin dicapai 100%. Dalam tahun 2019 
diharapkan sudah mampu mencapai angka 100% atau setidaknya mendekati target. Sedangkan ASI 
Eksklusif tahun 2017 dilaporkan terdapat 1300 bayi usia 0-6 bulan dan terdapat 1000 bayi yang tidak 
mendapatkan ASI Eksklusif. Hal ini diperparah dengan meningkatnya presentase pemberian susu 
formula dibandingkan ASI Eksklusif pada tahun 2018 yaitu terdapat 1600 bayi usia 0-6 bulan dan 
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1300 bayi yang tidak diberikan ASI Eksklusif. Tahun 2019 dibuat gerakan tentang pentingnya 
pemberian ASI secara dini tercatat 1850 bayi usia 0-6 bulan terdapat 1450 bayi yang mendapatkan 
ASI Eksklusif secara ade kuat.  Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Tahun 2017, 
presentase tertinggi proses mulai menyusui pada anak 0-23 bulan adalah pada 1-6 jam (35,2%). Proses 
mulai menyusu pada 1 jam pertama setelah lahir/IMD hanya 34,5%. IMD mengalami peningkatan 
pada tahun 2018, proporsi IMD pada anak umur 0-23 bulan adalah 1-6 jam (49,5%). Di tahun 2019 ini 
pemerintah menargetkan bisa 100% anak yang mendapatkan ASI eksklusif dan IMD dengan adanya 
peraturan daerah tentang ASI eksklusif dan IMD. tahun 2016-2018, menunjukkan bahwa ibu-ibu yang 
memberikan ASI eksklusif pada bayi di bawah usia dua bulan cukup banyak (64% dari total bayi yang 
ada). Namun, persentase tersebut menurun seiring dengan bertambahnya usia bayi. Yaitu, hanya 46% 
pada bayi usia 2-3 bulan dan 14% pada bayi usia 4-5 bulan. Selain itu, satu dari tiga bayi usia 2-3 
bulan telah diberi makanan tambahan(Riskesdas, 2018). 
Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Selatan melaporkan bahwa pada Tahun 2016 terdapat 800 
bayi dengan usia 0-6 bulan, bayi yang mendapatkan IMD adalah 250 (31,25%) dan terdapat 400 
(50,00%) bayi yang tidak mendapatkan ASI Eksklusif pada bulan ke 3 dan ke 4. Pada tahun 2017 
terdapat 750 bayi usia 0-6 bulan, bayi yang mendapatkan IMD naik sebanyak 400 (53,33%) dan 
tercatat 340 (45,33%) bayi yang tidak mendapatkan Asi eksklusif pada bulan ke 4 dan ke 5. 
Sedangkan pada tahun 2018 terdapat 800 bayi usia 0-6 bulan, bayi yang mendapatkan IMD yaitu 420 
(52,05%)  dan terdapat 250 (31,25%) bayi yang tidak mendapatkan ASI Eksklusif. (Profil Dinkes 
Provinsi Sulawesi Selatan 2018). 
Data dari dinas kesehatan Kabupaten Bone pada tahun 2016 terdapat 13.786 orang, bayi yang 
mendapatkan IMD adalah 12.970. Sedangkan bayi yang diberi ASI Eksklusif terdapat (68,71%). 
Tahun 2017 jumlah bayi 13.374 orang, bayi yang mendapatkan IMD sebanyak 10.051 dan bayi yang 
diberikan ASI Eksklusif terdapat (68,48%). Pada tahun 2018 jumlah bayi 13.419 orang, yang 
mendapatkan IMD 4.386 dan bayi yang diberikan ASI Eksklusif sebanyak (68,32%). Dari data 
tersebut dari tahun ke tahun terdapat peningkatan namun belum 100 % pelaskanaan IMD dan 
pemberian ASI eksklusif (Profil Dinas Kesehatan Kabupaten Bone, 2019). 
Di Lamurukung Kab.Bone pada tahun 2016 terdapat 402 bayi dengan sasaran 170 bayi usia 0-
6 bulan dan capaian yang didapatkan untuk IMD dan ASI Eksklusif sebanyak 121 (71,17%). Tahun 
2017 terdapat 350 bayi dengan sasaran 170 bayi usia 0-6 bulan dan capaian yang didapatkan untuk 
IMD dan ASI Eksklusif sebanyak 105 (61,76%). Sedangkan pada tahun 2018 terdapat 391 bayi 
dengan sasaran 170 usia 0-6 bulan dan capaian yang didapatkan 97 (57,05%). Berdasarkan hasil dari 
data diatas disimpulkan bahwa pemberian IMD dan ASI Eksklusif menurun dari tahun ke tahun, 
meskipun mengalami penurunan tidak ada bayi yang mengalami gizi buruk. (Profil Puskesmas 
Lamurukung Kab.Bone 2018). 
Berdasarkan uraian data diatas terlihat bahwa target pencapaian IMD dan ASI Eksklusif dari 
tahun ketahun belum mengalami penurunn meskipun sudah ada peraturan daerah yang mengatur 
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pentingya pemberian ASI eksklusif serta sanksi hukuman bagi ibu yang tidak memberikan bayinya  
ASI eksklusif, Oleh karena itu peneliti tertarik untuk mengkaji Bagaimana Hubungan Pelaksanaan 
IMD dan Pemberian ASI Eksklusif terhadap status Gizi Bayi. 
METODE  
Penelitian ini adalah penelitian  survey analitik dengan metode cross sectional. Data yang 
diperoleh dari hasil ini selanjutnya digambarkan berdasarkan tujuan penelitian yang akan dicapai. 
Tujuan penelitian ini untuk melihat gambaran distribusi frekuensi Pelaksanaan IMD dan pemberian 
ASI Eksklusif terhadap status gizi bayi serta hubungan  pelaksanaan IMD dan pemberian ASI 
Eksklusif terhadap status gizi bayi. 
Penelitian ini dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Lamurukung dengan melibatkan 42 
Bayi yang berusia 0-6 Bulan.  Penarikan sampel menggunakan probability sampling dengan metode 
purposive sampling. Variabel independen dalam penelitian  ini adalah status gizi bayi, dan variabel 
dalam penelitian ini adalah Hubungan  pelaksanaan imd dan pemberian ASI eksklusif. 
Pengumpulan data dilakukan dengan mengumpulkan ibu dan bayinya di puskesmas 
Lamurukung dan membagikan kuesioner. Data diuji dengan menggunakan distribusi frekuensi 
variabel independen dan dependen. Analisa bivariat digunakan untuk melihat hubungan  pelaksanaan 
IMD dan pemberian ASI eksklusif terhadap status gizi bayi dengan menggunakan uji statistik Chi-
square  dengan menggunakan komputerisasi. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN  
Hasil  
Tabel 1. Distribusi frekuensi pemberian IMD di Puskesmas Lamurukung Tahun 2019 
IMD n % 
Ya 27 64,28 
Tidak 15 35,71 
Total 42 100% 
Tabel 1 menunjukan bahwa jumlah bayi yang berusia  0- 6 bulan sebanyak 42 orang , bayi yang  
mendapatkan IMD sebanyak 27 (64,28%) orang sedangkan  yang tidak mendapatkan  IMD sebanyak 
15 (35,71%) orang 
 
Tabel 2. Distribusi Frekuensi Pemberian ASI Eksklusif di Puskesmas Lamurukung Tahun 2019 
ASI Eksklusif n (%) 
Ya 31 73,80 
Tidak 11 26,19 
Total 42 100 % 
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Tabel 2 menunjukan bahwa jumlah Bayi yang berusia 0-6 bulan sebanyak 42 orang, yang 
mendapatkan ASI Eksklusif sebanyak 31orang (73,80%) dan yang tidak mendapatkan ASI Eksklusif 
sebanyak 11 orang (26,19%). 
 
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Status gizi Bayi  
Status Gizi 
(BB/Umur) 
n (%) 
Cukup 31 64 
Kurang 11 36 
Total 42 100 % 
 
Tabel 3 menunjukan bahwa jumlah Bayi yang berusia  0-6 bulan sebanyak 42 orang , yang memiliki 
status Gizi Cukup sebanyak 31 orang (64%) dan  yang memiliki status gizi kurang sebanyak 11 orang 
(36%). 
 
Tabel 4. Hubungan pelaksanaan IMD dan pemberian ASI eksklusif terhadap status gizi bayi 
Variabel 
Status Gizi 
ρ Cukup  Kurang  
n % n % 
IMD     *0.034 
 Ya 23 85.2 4 14.8 
 Tidak 8 53.3 7 46.7 
ASI Eksklusif     
*0.021  Ya 26 83.8 5 16.1 
 Tidak 5 45.5 6 54.5 
       * Fisher’s exact  
 
Tabel 4 menunjukkan bayi yang mendapatkan IMD dengan status gizi cukup sebanyak 23 orang ( 
85,2 %) dan  mendapatkan IMD dengan status gizi kurang sebanyak 4 orang (14,8%), dan bayi 
yang tidak mendapatkan IMD dengan status gizi cukup sebanyak 8 orang ( 53,3%) dan yang tidak 
mendapatkan IMD dengan status gizi kurang sebanyak 7 orang ( 46,7 %). 
Berdasarkan pemberian ASI eksklusif terhadap status gizi bayi dimana bayi yang 
diberikan ASI eksklusif  dengan status gizi cukup sebanyak 26 orang atau (83,8 )% dan bayi yang 
diberikan ASI eksklusif dengan status gizi kurang sebanyak 5 orang (16,1 %), dan bayi yang  
tidak mendapatkan ASI eksklusif dengan status gizi bayi didapatkan status gizi cukup sebanyak 5 
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orang (45,5 %), dan bayi yang tidak mendapatkan ASI eksklusif didapatkan status gizi kurang 
sebanyak 6 orang (54,5 %). 
Pembahasan 
a. Inisiasi Menyusui Dini (IMD) 
Berdasarkan tabel 1 menunjukan bahwa jumlah bayi usia 0 – 6 bulan  sebanyak 42 orang , Bayi  
yang mendapatkan  IMD sebanyak 27 (64,28%) orang sedangkan yang tidak mendapatkan  IMD 
sebanyak 15 (35,71%) orang. Berdasarkan teori proses Inisiasi Menyusui Dini (IMD) menjadi 
aktivitas alami yang dilakukan bayi baru lahir dalam mencari payudara ibu.Dalam proses ini, bayi 
akan diletakkan di dada ibu dan dibiarkan mencari payudara ibu untuk mendapatkan kolostrum 
yang bermanfaat melindunginya dari bakteri.  
Kolustrum dianggap sebagai pemasok imunitas untuk tubuh bayi.  Namun tidak semua bayi harus 
diberikan IMD, ada beberapa alasan mengapa sebagian bayi tidak diberikan IMD. Bayi prematur 
tidak perlu melakukan proses IMD. Terlebih bila bayi prematur mengalami sejumlah masalah 
kesehatan dan harus segera dimasukan ke dalam Neonatal Intensive Care Unit atau NICU. IMD 
memang penting untuk dilakukan.Namun IMD dilakukan untuk bayi yang lahir cukup bulan, 
tidak ada kecenderungan mengalami berbagai risiko, seperti pernapasan, jantung, dan suhu tubuh 
yang tidak stabil. Proses IMD harus dilakukan saat kondisi ibu dan bayi sama-sama sehat.Ibu dan 
bayi tidak boleh dalam kondisi tercancam baik keselamatan maupun kesehatannya(Ananda, 
2009). 
b. ASI Eksklusif 
Berdasarkan tabel 2 menunjukan bahwa jumlah bayi yang berusia 0-6 bulan sebanyak 42 orang , 
yang mendapatkan  ASI Eksklusif sebanyak 31 (73,80%) orang dan yang tidak mendapatkan ASI 
Eksklusif sebanyak 11 (26,19%) orang. Hal ini menunjukkan bahwa pemberian ASI Eksklusif 
lebih banyak tapi masih ada beberapa yang belum mendapatkan ASI eksklusif. 
Berdasarkan teori ASI Eksklusif adalah pemberian ASI selama 6 bulan tanpa tambahan cairan 
lain, seperti susu formula, jeruk, madu, air teh, dan air putih, serta tanpa tambahan makanan 
padat, seperti pisang, bubur susu, biskuit, bubur nasi, dan nasi tim, kecuali vitamin dan mineral 
dan obat (Roesli, 2008). 
Namun saat pemberian ASI Eksklusif banyak hambatan-hambatan yang pasti akan dilalui seperti 
faktor pekerjaan. Ibu yang bekerja merasa sulit untuk membagi waktunya antara menyusui bayi 
nya dan pekerjaan sehingga banyak ibu yang bekerja memilih beralih kesusu formula dengan 
alasan praktis dan tidak mengganggu pekerjaannya. 
c. Status Gizi 
Berdasarkan tabel 3 menunjukan bahwa jumlah Bayi yang berusia  0-6 bulan sebanyak 42 orang 
, yang memiliki status Gizi Cukup sebanyak 31 orang (64%) dan  yang memiliki status gizi 
kurang sebanyak 11 orang (36%). 
Berdasarkan teori Wong (2010), pemenuhan nutrisi sangat mempengaruhi pertumbuhan dan 
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perkembangan bayi, dimana bayi memerlukan nutrisi yang adekuat untuk menunjang 
pertumbuhan dan perekembangannya kekurangan nutrisi diakibatkan oleh asupan baik secara 
kualitas maupun kuantitas yang kurang salah satu penyebab status gizi kurang yaitu bayi yang 
tidak mendapatkan ASI eksklusif secara efektif. 
d. Hubungan  Inisiasi Menyusu Dini (IMD) terhadap Status Gizi Bayi di Wilayah Kerja Puskesmas 
Lamurukung 
Berdasarkan tabel 3 menunjukkan bahwa hasil uji Chi Square Test didapatkan nilai ρ = 0,034 dan  
α < 0,05 yang berarti Ha diterima dan Ho ditolak. Sehingga dapat disimpulkan bahwa 
Pelaksanaan  IMD memiliki hubungan dengan  status gizi pada bayi di UPT Puskesmas 
Lamurukung. Hal ini disebabkan bayi yang diberikan IMD terbukti asupan gizinya lebih 
terpenuhi ditandai dengan kenaikan berat badan setiap bulannya saat ditimbang di posyandu dan 
ibu mereka mengakui bahwa bayi nya jarang sakit seperti demam, influenza, diare. Sedangkan 
bayi yang tidak mendapatkan IMD asupan gizinya kurang baik terbukti saat dilakukan 
penimbangan berat badan diposyandu berat badannya menurun atau tidak mengalami kenaikan 
sama sekali dan menurut pengakuan ibunya, bayi mereka mudah terserang demam, influenza, 
diare. 
Sejalan dengan teori yang mengatakan bahwabayi yang mendapatkan IMD, mereka akan 
memperoleh kolostrumyang kaya akan daya tahan tubuh, penting untuk ketahanan terhadap 
infeksi, penting untuk pertumbuhan usus, bahkan kelangsungan hidup bayi. Kolostrum akan 
membuat lapisan yang melindungi dinding usus bayi yang masih belum matang sekaligus 
mematangkan dinding usus ini.kolostrum  yaitu ASI yang pertama kali keluar. Cairan emas ini 
kadang juga dinamakan the gift of life. Bayi yang diberi kesempatan inisiasi menyusu dini lebih 
dulu mendapatkan kolostrum daripada yang tidak diberi kesempatan. (Martalia, 2017). 
e. Hubungan  ASI Eksklusif terhadap Status Gizi Bayi di Wilayah Kerja UPT Puskesmas 
Lamurukung. 
Berdasarkan tabel 4 menunjukkan bahwa hasil uji Chi Square dengan nilai  ρ = 0,021 dan  α < 0,05 
yang berarti Ha diterima dan Ho ditolak. Sehingga dapat disimpulkan bahwa pemberian ASI 
Eksklusif memiliki hubungan dengan  status gizi pada bayi di UPT Puskesmas Lamurukung. Hal 
ini disebabkan bayi yang diberikan ASI Eksklusif terbukti asupan gizinya terpenuhi ditandai 
dengan bayi yang lebih aktif, cepat tanggap dalam merespon apapun disekitarnya, refleks yang 
baik serta tumbuh kembang yang sangat pesat dan berat badan yang naik setiap bulan saat 
dilakukan penimbangan diposyandu. Kesaksian dari ibu-ibu yang memberikan ASI Eksklusif 
pada bayinya mengatakan bahwa bayi mereka juga jarang mengalami demam,  batuk, influenza 
atau diare. Sedangkan bayi yang tidak diberikan ASI Eksklusif berdasarkan pengakuan ibunya, 
mereka terlihat lebih rewel, kurang aktif, lambat dalam merespon hal-hal disekitarnya dan sering 
terserang demam, batuk, timbangan berat badan bayinya pun tidak mengalami kenaikan tiap 
bulannya. 
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Sejalan dengan teori yang mengatakan bahwa Pemberian ASI merupakan metode pemberian 
makan bayi yang terbaik, terutama pada bayi umur kurang dari 6 bulan, selain juga bermanfaat 
bagi ibu.ASI mengandung semua zat gizi dan cairan yang dibutuhkan untuk memenuhi seluruh 
gizi bayi pada 6 bulan pertama kehidupannya karena mengandung lebih dari 60% kebutuhan 
bayi.Komposisi ASI ideal untuk bayi, dokter sepakat bahwa ASI mengurangi resiko infeksi 
lambung-usus, sembelit, dan alergi .Bayi ASI memiliki kekebalan lebih tinggi terhadap 
penyakit. Contohnya, ketika si ibu tertular penyakit (misalnya melalui makanan seperti 
gastroentretis atau polio), antibodi sang ibu terhadap penyakit tersebut diteruskan kepada bayi 
melalui ASI. Bayi ASI lebih bisa menghadapi efek kuning (jaundice). Level bilirubin dalam 
darah bayi banyak berkurang seiring dengan diberikannya kolostrum dan mengatasi kekuningan, 
asalkan bayi tersebut disusui sesering mungkin dan tanpa pengganti ASI. Apabila bayi sakit, 
ASI adalah makanan yang terbaik untuk diberikan karena sangat mudah dicerna, bayi akan lebih 
cepat sembuh (Sarwono, 2010). 
Dimana penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Widia astuti giri kurnia 2013 dimana  
terdapat hubungan pemberian Asi eksklusif dengan status gizi, dimana ibu yang memberikan 
ASI eksklusif akan semakin baik status gizi bayinya daripada ibu yang tidak memberikan ASI 
eksklusif. 
SIMPULAN  
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan terdapat hubungan pelaksanaan Inisiasi Menyusui 
Dini dan pemberian ASI eksklusif terhadap status gizi bayi di Puskesmas Lamurukung. 
SARAN  
Penelitian selanjutnya sebaiknya ditindaklanjuti dengan menggunakan metodologi penelitian 
yang berbeda dan jumlah sampel yang lebih besar. 
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